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Mulher, 45 A, rastreio Ca mama  diagnóstico
• antecedentes : Doença de Graves aos 20 anos
A patologia benigna da tiroide aumenta o risco de cancro da mama?
Rede Médicos Sentinela (MS)
• Amostra nacional
• Possível estudar a prevalência das patologias
• Otimização prevenção e rastreio do Ca da mama ?
Objetivos
Objetivos primários
• Estimar a prevalência de patologia benigna da tiroide em mulheres adultas e com
antecedentes de Ca mama.
• Estimar a prevalência de patologia benigna da tiroide em mulheres adultas sob
observação na Rede MS.
Objetivo secundário
• Comparar a prevalência de patologia benigna da tiroide nas mulheres com
antecedentes de Ca mama com a prevalência de patologia benigna da tiroide
estimada na população feminina da Rede MS.
Metodologia
População em estudo
Mulheres com ≥ 18 anos, das listas de utentes dos médicos de família da Rede MS
Tamanho amostral: ~ 400 casos Ca mama
Estimar a prevalência de patologia benigna da tiroide na população de mulheres com
antecedentes de Ca mama
Prevalência esperada
(patologia da tiroide)
Precisão Mulheres com cancro da 
mama para selecionar 
1 % 1 % 381
2 % 1 % 753
2 % 2 % 189
3 % 1 % 1117
Metodologia
Mulheres com ≥ 18 A das 
listas dos Médicos 
Sentinela
Seleção de todas as 
mulheres com 
antecedentes de Ca mama
Seleção de todas as 
mulheres com 
antecedentes de patologia 
benigna da tiroide
Estimativa da prevalência 
de patologia benigna na 
tiroide nas ♀Rede MS
Questionário
Estimativa da prevalência 
de patologia benigna na 
tiroide nas ♀ com 
antecedentes de Ca mama
Questionário
Desenho de estudo
Metodologia
♀ Ca mama 
(X76)
Desenho de estudo
♀ Rede MS
% Patologia benigna tiroide ?
(T86, T85, T81, T72)
% Patologia benigna tiroide ?
(T86, T85, T81, T72)
Metodologia
♀ Ca mama 
(X76)
Desenho de estudo
♀ Rede MS
% Patologia benigna tiroide ?
(T86, T85, T81, T72)
% Patologia benigna tiroide ?
(T86, T85, T81, T72)
Idade de 
diagnóstico ?
?
?
Metodologia
Variáveis
Data de nascimento
Data de diagnóstico de Ca mama
Data de diagnóstico e tipo de doença tiroideia
história familiar de Ca mama
antecedentes de carcinoma do endométrio
formas proliferativas de doença fibrocística
antecedentes ginecológicos/obstétricos
obesidade/excesso peso
exposição a radiação ionizante
sedentarismo
consumo de álcool
Fatores de risco/ 
confundimento
Resultados esperados
Resultados preliminares - publicação no Boletim Epidemiológico Observação
(publicação regular do Instituto Nacional de Saúde)
Resultados finais – submissão a revista com revisão por pares e apresentação em
congresso nacional, preferencialmente na área da Medicina Geral e Familiar
Estimativa de prevalência da patologia benigna da tiroide na população feminina adulta 
portuguesa e num subgrupo específico (mulheres com cancro da mama)
Forças e Limitações
• Estudo retrospetivo dependente de registos
• Viés de sobrevida
• Se a patologia da tiroide for simultaneamente factor de risco e de menor sobrevida
no cancro da mama, a prevalência de cancro da mama estimada nestas mulheres
pode ser inferior ao valor real
• 1º estudo nacional sobre este tema
• 1º estudo com recurso a dados dos CSP
• Análise exploratória >>> otimização futura da prevenção do Ca mama
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